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Annotatsiya Ushbu maqola yosh bolalar va o‘smirlarda ADHD (Diqqat
Etishmasligi va Giperaktivlik Buzilishi) kasalligining belgilari, tashxisi va davolash
usullarini yoritadi. ADHD ning ta'lim va ijtimoiy rivojlanishga ta'siri, uning bola va
o‘smirlarning kundalik hayoti, o‘qish va ijtimoiy munosabatlaridagi qiyinchiliklari
bilan bog‘liqg muammolar tahlil qilinadi. Shuningdek, maqolada zamonaviy terapevtik
yondashuvlar, shu jumladan psixoterapiya, farmakologik davolash va muhitni
moslashtirish orgali simptomlarni kamaytirish usullari hagida ma'lumot berilgan.
Magola ota-onalar, o‘qituvchilar va sog‘ligni saqlash mutaxassislari uchun foydali
bo‘lib, yoshlar o‘rtasida ADHD ning samarali boshqarilishi va ijtimoiy moslashuvini
ta’minlashga qaratilgan.

Kalit so’zlar iqgat Etishmasligi va Giperaktivlik Buzilishi (ADHD), Yosh
bolalar, O‘smirlar, Psixologik rivojlanish, Tashxis, Davolash usullari, Giperaktivlik,
Digqgat yetishmasligi
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AHHOTauMs: B 1aHHOM CTaThe pacCMATPUBAOTCS CUMITOMBI, THArHOCTUKA U
metoasl Jiedenuss CJIBI' y pgereid wuaamiero Bo3pacta M MOAPOCTKOB.
[IpoananusupoBanbl npodsieMsl, cBsizanHble ¢ BiausHueM CJIBIT Ha oOpa3zoBanue u
COLIMAJIBHOE pa3BUTHE, €ro TPYAHOCTAMH B TOBCEJHEBHOM KHU3HU, ydede u
COLMAIBHBIX OTHOLICHUAX JETEM W NOAPOCTKOB. B crarbe Takke mnpeacrasicHa
uH(pOpMaILUs O COBPEMEHHBIX TEPANEBTUYECKUX MOAX0/1aX, BKIIOYas ICUXOTEPAIIHUIO,
(hapMaKOJIOTHYECKOE JICUCHUE U METO/IbI YMEHBIIICHUSI CAMIITOMOB IyTEM aJlafTallin
cpenbl. CtaThs M0OJ€3HA ISl POAUTEIIEH, YUUTENIEH U CIIELIMAINCTOB 34PABOOXPAHECHHUS
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Y HampaBJieHa Ha o0ecriedeHune (P PEKTUBHOTO YIPABICHUS U COIIMAIEHOMN a1anTaluu
CIBI" cpenu MOJIOIEKH.

KiarwueBble caoBa: [lepunut Baumanus u ['unepaktuBHocts (ADHD), Jletn
paHHero Bo3pacta, [logpoctku, [lcuxonornueckoe passurue, Jnarnocruka, Meroasl
nedenus, [ unepakTuBHOCTD, JlepUIIMT BHUMaHUS

ADHD IN YOUNG CHILDREN AND ADOLESCENTS
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Abstract: This article covers the symptoms, diagnosis, and treatment of ADHD
in young children and adolescents. The impact of ADHD on education and social
development, problems associated with its impact on the daily lives, learning, and
social interactions of children and adolescents are analyzed. The article also provides
information on modern therapeutic approaches, including methods of reducing
symptoms through psychotherapy, pharmacological treatment, and environmental
adaptation. The article is useful for parents, teachers, and healthcare professionals,
aiming to ensure effective management and social adaptation of ADHD among young
people.
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Diqgat yetishmovchiligi va giperaktivlik buzilishi (ADHD - Attention Deficit
Hyperactivity Disorder) bolalar va o‘smirlarda keng tarqalgan neyropsikologik
buzilish bo‘lib, u digqatni jamlashdagi qiyinchiliklar, giperaktivlik va impulsiv xatti-
harakatlar bilan tavsiflanadi. Ushbu buzilish ta’lim jarayoni, ijtimoiy alogalar hamda
shaxsiy rivojlanishga sezilarli salbiy ta’sir ko‘rsatadi. Jahon sog‘ligni saqlash tashkiloti
ma’lumotlariga ko‘ra, dunyo bo‘yicha taxminan 5-7% bolalar va o‘smirlarda ADHD
tashxisi qo‘yiladi, bu esa uning keng tarqalganligini ko‘rsatadi.

Dunyo bo‘yicha ADHD (diqqat yetishmovchiligi va giperkaktivlik buzilishi)
yosh bolalar va o‘smirlar orasida taxminan 5-7% darajasida targalgan. Ba'zi
mintaqalarda va tadqiqotlarda bu ko‘rsatkich 2% dan 10% gacha o‘zgarishi mumkin.
Erkaklar orasida ADHD ayollarga nisbatan taxminan 2-3 baravar ko‘proq aniqlanadi,
ammo qizlarda simptomlar kamroq aniq bo‘lishi sababli ularning tashxisi kamroq
bo‘lishi ehtimoli mavjud.
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Davlatlar bo‘yicha farglarga kelsak, AQSh va Yevropa mamlakatlarida ADHD
diagnostikasi va aniqlanish darajasi yuqori bo‘lib, taxminan 7-10% ni tashkil etadi.
Rivojlanayotgan mamlakatlarda esa bu ko‘rsatkich pastroq bo‘lishi mumkin, ammo bu
asosan kamroq tashxis qo‘yilishi va ma'lumot yetishmovchiligi bilan bog‘liq.

Davolash va tashxislash borasida ko‘pchilik bolalar ADHD bilan tashxis
qo‘yilgach, dorilar yoki turli terapiyalarni oladi. Biroq, butun dunyo bo‘yicha davolash
darajasi farq qiladi: rivojlangan mamlakatlarda ADHDga e'tibor va davolash ko‘proq
bo‘lsa, rivojlanayotgan mamlakatlarda tashxis qo‘yish va davolash imkoniyatlari
cheklangan.

Markaziy Osiyo va O‘rta Sharq: Arab davlatlarida bolalar o‘rtasida ADHD
tarqalishi 3 yoshdan 15 yoshgacha bo‘lgan guruhda 7.8% dan 16% gacha bo‘lgan
oraligda o‘zgaradi. Bu hududlarda ADHD erkaklarda ko‘proq uchraydi. Xitoy:
Xitoyning Shenzhen shahrida bolalar o‘rtasida ADHD tarqalishi 0.7% ni tashkil etadi.
Biroq, bu ma’lumotlar faqat bitta shaharni qamrab olgan bo‘lib, umumiy mintagaviy
holatni to‘liq aks ettirmasligi mumkin. O‘zbekistonda ADHD bo‘yicha maxsus ilmiy
tadgigotlar yoki statistika mavjud emas. Shu sababli, ADHD targalishi hagida aniq
raqamlar keltirish qiyin. Biroq, mintagaviy ma’lumotlar asosida, O‘zbekistonda ham
ADHD holatlari mavjud bo‘lishi mumkinligini taxmin qilish mumkin. O‘zbekistonda
ADHD holati bo‘yicha aniq statistik ma’lumotlar mavjud bo‘lmasa-da, mintagaviy va
xalgaro tadgigotlar asosida bu holatning mavjudligi taxmin qilinadi. Erta tashxis
qo‘yish va davolash bolalarning rivojlanishiga ijobiy ta’sir ko‘rsatadi.

Diqgqgat yetishmovchiligi, giperkativlik va impulsivlik — ADHD ning uch asosiy
simptomlaridir.

Diggat yetishmovchiligi: Bemorda vazifalarni boshlash va yakunlashda
qiyinchilik, uzoq vaqt digqatni bir nuqtada saqlay olmaslik kuzatiladi. U tez chalg‘iydi
va muhim ma’lumotlarga e’tibor qaratishda muammoga duch keladi.

Giperkativlik: Doimiy harakatda bo‘lish, tinimsiz o‘zini tutish, o‘rnida uzoq vaqt
o‘tirishga qiynalish kabi belgilari mavjud. Bemor ko‘pincha ortiqcha energiya bilan
harakat giladi.

Impulsivlik: Qarorlarni o‘ylamasdan gabul qilish, boshqalarni to‘xtatib qo‘yish
yoki sabrsiz xatti-harakatlar ADHD simptomlari sifatida namoyon bo‘ladi.

ADHD etiologiyasi to‘liq aniglanmagan bo‘lsa-da, uning yuzaga kelishida bir
nechta omillar muhim ahamiyatga ega:

Genetik moyillik: Oilaviy tarixda ADHD mavjudligi bemorda bu buzilishning
rivojlanish xavfini oshiradi.

Neyrobiologik omillar: Miya kimyoviy jarayonlari va neyrotransmitterlarning
faoliyatidagi buzilishlar, xususan dopamin va norepinefrin tizimlaridagi o‘zgarishlar,
kasallik paydo bo‘lishiga ta’sir ko‘rsatadi.
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Homiladorlik davridagi zararli ta’sirlar: Onaning homiladorlik davrida tamaki
chekishi, spirtli ichimlik iste’moli yoki boshga toksik moddalarga duchor bo‘lishi
bolaning rivojlanishiga salbiy ta’sir ko‘rsatadi.

Ijtimoiy va ekologik omillar: Stress, ijtimoiy muhit sharoitlari, kam
ta’minlanganlik kabi omillar ham ADHD rivojlanish xavfini oshiradi.

Diqgat yetishmovchiligi va giperkineziya buzilishi (ADHD) tashxisi kompleks
psixologik va nevrologik baholash usullari asosida qo‘yiladi. Diagnostika jarayonida
bolaning ota-onasi va o‘qituvchilarining kuzatuvlari, psixodiagnostik testlar hamda
klinik intervyular muhim rol o‘ynaydi. Bundan tashqari, ADHD tashxisini aniqlashda
boshga ruhiy va nevrologik kasalliklar ehtiyotkorlik bilan istisno gilinadi, chunki
simptomlar ba’zida o‘zaro o°‘xshashlik ko‘rsatishi mumkin.

ADHD ni1 samarali boshqgarish ko‘p qirrali yondashuvni talab qiladi va quyidagi
asosiy komponentlarni o‘z ichiga oladi:

Farmakologik davolash: Metilfenidat, atomoksetin kabi psixostimulyator va
noradrenalin gayta yutish ingibitorlari simptomlarni kamaytirishda samarali
hisoblanadi.

Psixoterapiya: Xususan, xulg-atvor terapiyasi simptomlarni boshgarishda va
bolaning ijtimoiy ko‘nikmalarini rivojlantirishda muhim ahamiyatga ega.

Ta’lim va ijtimoly qo‘llab-quvvatlash: O°‘quv jarayonini individual
xususiyatlarga moslashtirish, shuningdek, ijtimoiy muhitda qo‘llab-quvvatlash
mexanizmlarini yaratish natijadorlikni oshiradi.

Oilaviy maslahatlar va treninglar: Oila a’zolarining ADHD xususiyatlari va
bolaga yordam berish usullari bo‘yicha bilimlarini oshirish, shuningdek, oilaviy
muhitni qo‘llab-quvvatlovchi holga keltirish muhimdir.

ADHD bo‘lgan bolalar o‘qishda qiyinchiliklarga duch kelishi, shuningdek,
do‘stlari bilan 1jtimoly munosabatlarda muammolar yuzaga kelishi mumkin. O‘smirlik
davrida esa o‘zini tutish va ijtimoiy munosabatlardagi buzilishlar ko‘proq namoyon
bo‘lib, bu esa ruhiy salomatlikka salbiy ta’sir ko‘rsatish xavfini oshiradi. Shuning
uchun erta tashxis va kompleks yondashuv orgali bu salbiy ogibatlarning oldini olish
muhimdir.

XULOSA

Yosh bolalar va o‘smirlarda ADHD — diqqgat etishmasligi, giperaktivlik va
impul’sivlik kabi asosiy belgilar bilan namoyon bo‘ladigan keng tarqalgan
nevrodevelopmental buzilishdir. Ushbu holat bolaning o‘rganish, ijtimoiy
munosabatlar va kundalik faoliyatlariga salbiy ta’sir ko‘rsatadi. Erta tashxis va
kompleks yondashuv orgali, jumladan, psixologik, pedagogik va dori-darmon
muolajalari yordamida, ADHD simptomlarini samarali boshgarish mumkin. Ota-ona,
o‘qituvchi va mutaxassislarning hamkorligi yoshlarning hayot sifatini yaxshilashda
muhim ahamiyatga ega. Shuningdek, ADHD bo‘lgan bolalar uchun individual

@ https://scientific-jl.com [ 235 ] 45-son_3-to’plam_May -2025


https://v/

e L o ISSN:3030-3621
Ta'lim innovatsiyasi va integratsiyasi

yondashuv va qo‘llab-quvvatlash dasturlari muvaffaqiyatli natijalar beradi va ularning

Ijtimoiy-madaniy rivojlanishini rag‘batlantiradi.

ADHD bolalar va o‘smirlar orasida keng tarqalgan buzilish bo‘lib, uning erta tashxisi

va kompleks davolash yondashuvlarini qo‘llash bolalarning hayot sifatini sezilarli

darajada yaxshilashi mumkin. Shu bois, ota-onalar, o‘qituvchilar hamda sog‘ligni
saglash mutaxassislari o‘rtasida samarali hamkorlik muhim hisoblanadi.
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